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変則三交替制勤務導入後の評価
勤務体制検討委員会　○坂井都美子　佐藤　山下　梶
はじめに
　当院で実施していた均等三交替制勤務は、時間外勤
務が多くインターバルが短いことから、看護婦の疲労
が蓄積し、ゆとりのある生活を送っていないのではな
いかと考えていた。
　1992年置変則二交替制の勤務体制改善案が看護部長
より提示されたが、長時間労働による疲労が懸念され
保留となった。しかし、二交替制勤務を実施した他大
学病院では「疲労回復がしゃすい・圧倒的に健康を自
覚している」と市川ら’）の報告があり、当院でも変則
勤務を再度検討した。
　1995年の婦長主任研修で変則三交替制勤務導入を合
意し、2年間の検討期間を経て、1997年7月に3病棟
から試行を開始した。2000年3月現在当初予定してい
た20病棟まで拡大している。
　今回、実施病棟の看護婦を対象に変則三交替制勤務
を導入したことにより、変化した内容を導入目的に沿
って調査・評価し若干の考察を加え報告する。
1　変則三交替制導入目的
1．質の高い看護を提供する
　1）患者の個別性を重視したCareができる
　2）患者のより良い療養環境を提供する
　3）看護の継続性を促進する
2．看護婦のQOLを保障する
　1）夜中の勤務交替を無くし看護婦の安全を図る
　2）時間外勤務を無くし時間にゆとりのある生活が
　できる
3．経済的効果を上げる
　1）時間外勤務手当・タクシー代の削減
ll用語の定義
ゆとり：何かをしたあと、まだ自由に出来る・気力
　　　　　・体力などがあること。
皿　勤務の時間設定
1．均等三交替制
　日勤　　　8：00～16：00
準夜　　　16：00～24：00
深夜　　　0：00～　8：00
2．変則三交替制
　日勤2　　8：00～17：00
中勤　　　12：00～21：00
夜勤　　20：00～　8：30
IV　研究方法
1．変則三交替制勤務に対する質問紙調査
　　対象：変則三交替制勤務実施病棟看護婦445名
　　回収率：100％
2．自己記入式自覚症状しらべ2＞
　　均等割交替制勤務時と変則三交替制勤務開始6ヶ
　　月後の勤務開始前と終了後に記入。
　　日勤と日勤2・準夜と中野・深夜と夜勤を比較す
　　る。
　　平均回収率：96．5％
3．時間外勤務時間調査（1996年度～1999年度）
V　結　果
1．看護婦への変則三交替制勤務に対する質問紙調査
　では、質問の「1．変則三交替勤務を続けたいです
か」については、378名・85％の看護婦が“はい”
　と答えている。
　「2．業務にゆとりができましたか」については、
　はいが44％、いいえが52％、　「3．患者ケアのゆと
　りができましたか」については、はいが34％、いい
　えが63％、　「4．夜勤が精神的に楽になりましたか」
　については、はいが44％、いいえが53％、「5．夜
勤が身体的に楽になりましたか」については、はい
　が28％、いいえが69％であった。
　「6．夜中の出勤・帰宅がなくて良い」「7．プラ
　イベートタイムにゆとりができましたか」　「8．イ
　ンターバルが長くなり休息・睡眠は充分取れますか」
　については、60％の看護婦がはいと答えている。
　「9．今の勤務体制に満足していますか」では、は
　いが56％であった。　（図1）
2．自覚症状調べについては、1群の一般的身体症状
　は、均等三交替制と変則三交替制とも、どの勤務時
　間においてもポイントが高い。
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　勤務開始前を比較すると日勤で、均等三交替制勤
務より変則三交替制勤務が1群の一般的身体症状と、
H群の精神的症状で、ポイントが下がっており有意
差を認めた。深夜と夜勤については、夜勤のほうが
ポイントは低くなっているが、有意差はなかった。
　勤務終了後については、夜勤後のポイントが高く
なっているが、どの群においても有意差は認めなか
った。準夜と中勤の勤務終了後の比較では、ll群の
精神的症状で変則三交替制勤務のポイントが高い。
　（図2）
3．時間外勤務時間は、1996年度平均22．9時間／人／
月が、1999年度13．6時間／人／月と40％減少した。
変則三交替制勤務病棟のみでは、ll．9時間／人／月
で50％まで減少している。　（図3）
　時間外勤務手当として、1996年度の3億1千万円
が、1999年度は2億円になった。
VI考　察
　変則三交替制勤務は、各病棟で検討しスタッフの合
意を得て実施した。85％の看護婦が続けたいと答えて
いるので目的は理解されている。
　目的1の「質の高い看護を提供する」に対し、患者
ケアに対する“ゆとり”を感じている看護婦が37％と
少ない率である。これはインターバルが長くなり、自
分のいない時間のケアをモジュール内の看護婦に依頼
する事が多くなってきていることや、入院期間短縮に
より、受持ち患者に接する時間が少なくなったと感じ
ているためと思われる。また、検査・処置などの多い
午前中に看護婦の人数が少ないことも影響している。
加えて、当院の看護婦の約80％が経験年数5年未満で
あり、勤務体制にかかわらずケァにゆとりを持てない
たあと考える。しかし、以前に患者満足度調査を実施
した結果では、満足度は勤務体制にかかわらず高い評
価を得ている。看護婦の達成目標が患者の期待よりも
大きいためと思われる。
　目的2の「看護婦のQOLを保障する」については、
夜勤が楽になったかの質問で、長時間勤務による身体
的な負担を感じているが、“自覚症状しらべ”では均
等三交替制勤務との差は見られていない。日勤の勤務
開始前の調査結果は変則三交替制勤務のポイントが低
く、疲労は回復されている。これらは市川ら3）の先行
研究と同様である。また、夜中の出勤・帰宅がなくな
り地理的環境による危険性は少なくなった。しかし、
中勤終了後では、精神的症状でポイントが高くなって
いる。これは、日勤終了後の17時から20時の時間帯は
看護i婦の人数が3名になることと、消灯時間が近いこ
とで短時間に業務が集中することにより、精神的に余
裕が無くなっているからと考える。だが、勤務パター
ンが日勤から中勤になることが多く、インターバルが
19時間と長くなることで朝ゆっくりでき、気持ちに余
裕が持てる。新宿という地理的環境から“娯楽や教養
時間が多く持てる”と言う声も聞かれている。インタ
ーバルが長くなったことで休息が取れ、またプライベ
ートタイムが充実し、ゆとりのある生活ができている
と評価する。
　目的3の経済的効果として、時間外勤務手当の減少
と20病野分のタクシー代支給が無くなり、夜間看護手
当の支出増を考えても、経済的効果は上がっている。
V皿結　論
1．変則三交替制勤務は看護婦のQOLを向上させ、
　経済的効果はあがったので当院での導入は成功した
　と言える。
2．今後の課題として、勤務時間の再考と夜勤手当の
　検討が必要である。
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質　　問
1．変則三交替を続けたいですか
2．業務にゆとりができましたか
3．患者ケアのゆとりができましたか
4．夜勤が精神的に楽になりましたか
5．夜勤が身体的に楽になりましたか
6．夜中の出勤・帰宅かなくて良くなりましたか
7．プライベートタイムにゆとりができましたか
8．　インターバルか長くなり休息・睡眠はとれていますか
9．今の勤務に満足していますか
図1　変則三交替制看護婦評価
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1．頭がおもい　　　　　　1群
2．全身がだるい
3．足がだるい
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24．いき苦しい
25．　二二9乾く
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図2　自覚症状しらべ
○…：均等三交替制勤務
●一：変則三交替制勤務
